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代表者
令和７年度～令和８年度我孫子市特定施設入居者生活介護整備事業計画書を提出いたします。
本応募において開設予定者として選定された場合は，この計画書記載の内容に基づき誠実に施設整備を行なうものであることを誓約します。
　

1 設置計画の概要

	事業所・施設の名称（仮称）
	

	事業所・施設の種別
	介護付き有料老人ホーム（混合型）

	施設設置予定地
	我孫子市　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　番
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（地番は全て記載）


	開設予定年月日
	令和　　　年　　　月　　　日

	建設予定年月日
	着工　令和　　　年　　　月　　　日
竣工　令和　　　年　　　月　　　日　

	規模　
	定員　　　　　名（　　　　床）

	併設施設又は事業所
	（事業の種別，利用定員数）



2 設置主体について
	法人設立年月日
	

	資本金額
	

	法人の基本的理念
	

	有料老人ホーム事業等実績
※住宅型等から転換した特定施設については、特定施設としての運営年数を記載すること。

	　　　
	運営年数が一番長い事業所名
	運営実績（年）

	
	特定施設
（介護付等）
	
	

	
	住宅型
	
	

	
	有料老人ホーム該当のサービス付き高齢者向け住宅
	
	


3 応募理由（なぜ我孫子市で特定施設入居者生活介護を実施したいと考えたか）
	


4 特定施設入居者生活介護事業所を運営するにあたっての基本方針

	


5 特定施設入居者生活介護事業所を運営するにあたっての目標
	


6 立地条件
	用途地域
	
	建ペイ率
	　　　　　　　　％

	高度地区
	
	容積率
	　　　　　　　　％

	敷地面積
	　　　　　　　　　　　　　　　㎡（本用途に使用する面積）

	取得状況
	１　自己所有　　２　取得予定　３　賃借契約済
４　賃借予定　　５　その他（　　　　　　　　　　　　　）

	契約期間
（借地の場合）
	１　通常の借地契約　　　　　２　定期借地契約
（　　　　　　年更新）　　（　　　　　　　　年間）



	契約期間
（借地の場合）
	１　通常の借地契約　　　　　２　定期借地契約
（　　　　　　年更新）　　（　　　　　　　　年間）



	計画予定地の選定理由

（周辺地域の環境，計画予定地を選定するに至ったプロセス，理由等を記入すること。）
	


7 建物の規模・構造について

	建物の構造
	　　　　　　　造　　　階建（１耐火　２　準耐火　３その他）

	建築面積
	　　　　　　　　　　㎡
	延床面積
	　　　　　　　　　　　　㎡

	建物の（所有）権利関係
	１　自己所有　　２　取得予定　　３　賃借契約済
４　賃借予定　　５　その他　（　　　　　　　　　　　　　）

	契約期間
（借地の場合）
	１　通常の建物賃貸借契約　　２　定期建物賃貸借契約
（　　　　　　　年更新）　　（　　　　　　　　年間）

	※既存の場合
建築期日等
	　　　　年　　　月　　　日建築　（築後　　　　年）
建築基準法に基づく建築確認の用途【　　　　　　　　　　　　　】


8 建物の設備について

	居室
	個室
	　　　室
	最小　　　　㎡　～　最大　　　　　㎡　
平均　　　　㎡　　

	
	２人部屋
	室
	最小　　　　㎡　～　最大　　　　　㎡　
平均　　　　㎡　　

	共同の便所
	箇所
	うち車椅子の対応可能な数　　　　　　箇所

	個室の便所
	箇所
	うち車椅子の対応可能な数　　　　　　箇所

	浴室
	　　　　　　　　　　箇所　

	
	個浴
	大浴槽
	特殊浴槽
	リフト浴

	
	箇所
	箇所
	箇所
	箇所

	その他共用施設
	

	バリアフリーの
対応状況
	

	入居者が快適に過ごせるように配慮した点

	

	職員が快適に過ごせるように配慮した点
	


9 本整備計画において配慮した点、アピールポイントなど
	


10 市内事業者の活用についての考え

	


